ASAT (GOT) FS* (rce mod)

s/bez pyridoxal-5-fosfatu FS (P-5-P)
Katalogové ¢Cislo:

Kat.¢. Baleni

12601 99 10 021 R1 5x20mL + R2 1x25mL
12601 99 10 026 R1 5x80mL + R2 1x 100 mL
12601 99 10 023 R1 1x800mL + R2 1x 200 mL
12601 99 10 704 R1  8x50mL + R2 8x12.5mL
126019910917 R1 8x60mL + R2 8x15mL
12601 99 90 314 R1 10x20mL + R2 2x30mL

Pro stanoveni s P-5-P navic pozadovéano:

25010 99 10 030 6x3mL

Pouziti

Diagnostickeé ¢inidlo pro kvantitativni in vitro stanoveni ASAT (GOT)

v lidském séru nebo heparinové plazmé na automatickych
fotometrickych systémech..

Shrnuti

Alaninaminotransferaza  (ALT), dfive nazyvana Glutamat-
pyruvéattransaminaza (GPT) a aspartataminotransferaza (AST),
dfive nazyvana Glutamat-oxalacetattransaminaza (GOT), jsou
transaminaz, které katalyzuji preménu a-keto Kkyselin na
aminokyseliny pfenosem aminoskupin.

Jakozto specificky jaterni enzym je ALT vyznamné zvySen pouze u
hepatobiliarnich onemocnéni. Zvysené hladiny AST se vSak mohou
vyskytovat i ve spojeni se srde¢nimi poruchami nebo poruchami
kosterniho svalu, jakoz i u jaterniho parenchymu. Soub&zna méreni
ALT a AST se proto provadéji za i¢elem rozliSeni, zda jde o poruchy
srdce nebo o poskozeni kosterniho svalu. Pomér AST/ALT se
pouziva u diferencialni diagnézy onemocnéni jater. Poméry mensi
nez 1 ukazuji na mirné poskozeni jater, zatimco pomeéry vétsi nez 1

jater. [1,2]

Metoda
Optimalizované UV stanoveni v souladu s International Federation of

Clinical Chemistry and Laboratory Medicine (IFCC) (modifikované).
ASAT

L-Aspartat + 2-Oxoglutaradt <«€——» L-glutamat + oxalacetat

MDH
Oxalacetat + NADH + H* 4«——p L-Malat + NAD*

Pfidavek pyridoxal-5-fosfatu  (P-5-P), doporu¢ovany IFCC,
stabilizuje aktivitu transaminaz a zabranuje faleSné nizkym
hodnotdm u vzorkd obsahujicich nedostatecné mnozstvi
endogenniho P-5-P, napf. u pacientd s infarktem myokardu,
jaternim onemocnénim a pacientd v intenzivni péci [1,3].

Reagencie

Komponenty a koncentrace

R1: TRIS pH 7.65 110 mmol/L
L-Aspartat 320 mmol/L
MDH (malatdehydrogenaza) =800 U/L
LDH (laktatdehydrogenaza) = 1200 U/L

R2:  2-Oxoglutarat 85 mmol/L
NADH 1 mmol/L

Pyridoxal-5-fosfat FS
GOOD pufr pH 9.6 100 mmol/L
Pyridoxal-5-fosfat 13 mmol/L

Skladovani a stabilita

Reagencie jsou stabilni az do data exspirace uvedeného na
soupravé, pokud jsou skladovany pfi teploté 2-8 °C a je zabranéno
kontaminaci. Nezamrazujte a chrarite pred svétlem.
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Upozornéni a bezpecénostni opratreni
Reagencie obsahuji azid sodny (0,95 g/l) jako konzervacni latku.
Nepolykejte! Zabrarite kontaktu s kazi a sliznicemi.
Reagencie 1 obsahuje ZzivociSny a biologicky material. S
pfipravkem zachazejte jako s potencialné infekénim v souladu s
univerzalnimi bezpec¢nostnimi opatfenimi a spravnou klinickou
laboratorni praxi.
Reagencie 2 obsahuje biologicky materidl. S produktem
zachazejte jako s potencialné infekénim v souladu s univerzalnimi
bezpecnostnimi opatfenimi a spravnou klinickou laboratorni praxi.
Ve velmi vzacnych pfipadech mohou vzorky pacientll s gamapatii
poskytovat zkreslené vysledky [4].
Seznamte se s bezpecnostnimi listy a dodrzujte nezbytna
bezpecnostni opatfeni pfi pouzivani laboratornich Cinidel. Pro
diagnostické ucely je tfeba vysledky vzdy posuzovat s anamnézou
pacienta, klinickymi vySetfenimi a dalSimi nalezy.
Pouze pro profesionalni pouziti.

Nakladani s odpady
Viz mistni zédkonné pozadavky.
Priprava reagencii
Reagencie jsou pfiprveny k pouziti.
Pro stanoveni pomoci P-5-P smichejte 1 dil P-5-P se 100 dily
¢inidla 1,
napf. 100 ul P-5-P + 10 ml R1.
Stabilita po smichani: 6 dni PFi 2-8°C
24 hodin pfi 15-25°C

Potiebny material
Obecné laboratorni vybaveni.

Vzorek

Lidské sérum nebo heparinova plazma
Stabilita [5]:

4 dny pfi 20 -25°C

7 dni pfi 4-8°C

3 mésicl pfi -20°C

Zmrazte pouze jednou. Kontaminované vzorky
zlikvidujte.

Pracovni postup
Zakladni nastaveni pro BioMajesty® JCA-BM6010/C

Vinova délka 340/410 nm
Teplota 37°C
Méreni Kinetic
Vzorek/kalibrator 6.0 uL
Reagencie 1 80 puL
Reagencie 2 20 pL

Pridavna reagencie 2
Absorbance 1
Absorbance 2 Cycle 25/42 (367 s/600 s)

Cycle 19 (286 s)

Kalibrace Linear

Vypocet

S kalibratorem

_ AA/min. vzorku
AA/min. kal

Konverzni faktor
ASAT [U/L] x 0.0167 = ASAT [pkat/L]

ASAT [U/L] = x konc. kal [U/L]
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Kalibratory a kontroly

Pro kalibraci se doporucuje kalibrator DiaSys TruCal U. Tato metoda
byla standardizovana podle plvodniho slozeni IFCC. Pro interni
kontrolu kvality pouzivejte DiaSys TruLab N a P. Kazda laboratof by
méla stanovit napravna opatfeni pro pfipad, Zze by kontroly vysly
mimo povolené rozsahy.

Kat. ¢. Baleni
TruCal U 59100 99 10 063 20 X 3mL
59100 99 10 064 6 X 3mL
TruLab N 59000 99 10 062 20 X 5mL
5900099 10 061 6 X 5mL
TruLab P 59050 99 10 062 20 X 5mL
5905099 10 061 6 X 5mL

Charakteristika metody

Data byla vyhodnocena na analyzatoru BioMajesty® JCA-
BM6010/C

Nize uvedené prikladné udaje se mohou v pfipadé odliSnych
podminek méfeni mirné lisit..

s P-5-P

Rozsah méfeni az 600 U/I.
Pokud hodnoty prekro€i tento rozsah, je tfeba vzorky zfedit 1 +
9 roztokem NacCl (9 g/l) a vysledek vynasobit 10.

Limit detekce** 1.2U/L

Interferujici latky Interference
<az 10%

Kyselina askorbova 30 mg/dL

Bilirubin (konjugovany a 60 mg/dL

nekonjugovany)

Hemoglobin 100 mg/dL

Lipémie (triglyceridy) 200 mg/dL

Dalsi informace o interferujicich latkach naleznete v Young DS [6,7]

Presnost
V sérii (n=20) Vzorek 1 Vzorek 2 Vzorek 3
Pramér [U/L] 37.7 165 232
CV [%] 1.68 0.89 0.90
Den ze dne (n=20) Vzorek 1 Vzorek 2 Vzorek 3
Pramér [U/L] 40.4 98.3 218
CV [%)] 1.73 1.86 0.90
Srovnani metody (n=100)
Test x Konkurenéni ASAT (GOT)
Testy DiaSys ASAT (GOT) FS
Sklon kfivky 1.02
Prasecik 3.78 U/L
Koeficient korelace 0.999

Bez P-5-P

Rozsah méreni az 600 U/I.
Pokud hodnoty prekroci tento rozsah, je tfeba vzorky zfedit 1 +
9 roztokem NaCl (9 g/l) a vysledek vynasobit 10.

Limit detekce ** 1.2 U/L

Interferujici latky Interference
<az10%

Kyselina askorbova 30 mg/dL

Bilirubin (konjugovany a 60 mg/dL

nekonjugovany)

Hemoglobin 100 mg/dL

Lipémie (triglyceridy) 200 mg/dL

DalSi informace o interferujicich latkach naleznete v Young DS [6,7]
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Presnost

V sérii (n=20) Vzorek 1 Vzorek 2 Vzorek 3
Pramér [U/L] 39.3 106 157
CV [%] 1.16 0.93 0.98
Den ze dne (n=20) Vzorek 1 Vzorek 2 Vzorek 3
Pramér [U/L] 35.0 86.2 213
CV [%] 1.51 0.91 0.82
Srovnani metody (n=100)

Test x Konkurenéni ASAT (GOT)
Testy DiaSys ASAT (GOT) FS

Sklon kfivky 0.997

Prasecik —2.34 U/L

Koeficient korelace 0.999

prdmér + 3 SD (n=20) u vzorku bez analytu.

Referenéni rozmezi

S P-5-P
Zeny [8] <31U/L | <0.52 pkat/L
Muzi [8] <35U/L | <0.58 pkat/L
Déti [1] 1 -3 roky <50 U/L < 0.83 pkat/L
4 -6 let <45 U/L < 0.75 pkat/L
7-9let <40 U/L < 0.67 pkat/L
10 - 12 let <40U/L | <0.67 pkat/L
13 -15let <35U/L | <0.58 pkat/L
16 — 18 let <35U/L < 0.58 pkat/L
Bez P-5-P
Zeny [9,10] <31 UL < 0.52 pkat/L
Muzi [9,10] <35U/L < 0.58 pkat/L

Kazda laboratof by méla ovéfit, zda jsou referenéni rozsahy
prenositelné na jeji vlastni populaci pacient(, a v pfipadé potfeby
stanovit vlastni referencni rozsahy.
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